
























機各 1名で，緊急 CT ，血管撮影，血液検査，透析，各
種内視鏡および手術に備えている。
二年間の時間外患者総数は5 61 人，救急車搬送数2576
人 （時間外152 人）で内訳は一次427 人（7% ）， 二次





労災 1% であった（図 1）。搬送消防隊は徳島東消防隊
66% ，徳島西消防隊18% で，その他の消防隊からが16%
であった（図 2 ）。診療科別にみると，脳外科37% ，整
形外科21% ，内科20% ，外科19% ，その他 3% であった。
また，年齢別に見ると 15 歳以下 8%, 16-9 歳71 %, 70 
歳以上21% であった（図 3 ）。





口 労災 （1 %) 














手術は全手術数973 例 （外科391 例，整形外科370 例，
脳外科21 例）で救急手術は29 例（31 % ) （外科156 例，
405 
脳外科143例），整形外科外傷手柿~205例であっ た（図 4 ）。
全内視鏡は956 例で救急内視鏡は57 例（食道静脈癌破裂






口 脳外科 （37% )
圏 外科 （19% )
． 内科 （20% )
．整形外科 （21% )
口 その他 （3 % ) 
口 救急手術 （31%)
園 その他





口 15 歳以下 （8 % ) 
圏 16 - 69 歳 （71% )
• 70 歳以上 （21 %)









口 救急内視鏡 （6 %) 
圏 待機内視鏡
救急内視鏡内訳
19 例 食道静脈癒破裂 17 例
12 例 アニサキス 3例
3例 気道閉塞 2 例
デニスチューブ挿入 l例
全57 例／二年間
図 6: 47 歳，男性，うつ病で他院に入院中抜け出して，






























的 CT, echo にて保存的加療可































図12: 80 歳，女性，食事中に差し歯 （5連）を誤飲し
来院。胃内に認めたため 手術用の手袋を利用したフー





要となっている 0 • 2. ベッド確保のための患者さんの移動による不満，回
復期患者の後送病院の欠知による平均在院日数の長
まとめ 期化などが現在の問題点である。
1 .当直医は平均 7. 7人 （内救急車2.1人）を診察し， 一 3 .脳外科，内科，外科，整形外科以外の救急が 3 %, 15 








4 . 東と西の消防隊以外からの搬送が16% あった。この 結
ことは救急情報システムが必要という事を示している。
5 . 時間外患者，救急患者は副損傷を有する場合があり，
訴訟の原因ともなりやすく 十分な経過観察が必要
である。
6 . 手術，救急内視鏡症例の数は少ないが，種類が多岐
にわたり救急における経験が要求される。
五 ロ＝ ＝口
民間病院で採算性を度外視できず 治療型の病院には厳
しい現在の医療制度の中で，マンパワー，設備を維持，
確保することはかなりの努力が必要と思われる。現在の
民間救急病院の現状は 医療人としてのモラルを柱とし
て頑張る人たちによ って成り 立っている。
